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Penelitian ini bertujuan untuk memperoleh jawaban atas permasalahan:
yang diperoleh olah penelitian yaitu ingin mengetahui Hubungan Indeks Massa
Tubuh dengan Glukosa Darah pada Club Senam Lansia di Kabupaten Gowa.
Penelitian ini bersifat desktiptif. Populasi dan sampel adalah Club
Senam Lansia kaupaten Gowa berjumlah 20 orang yang terdiri dari 20 orang
perlakuan. Teknik analisis data yang digunakan adalah Corelation dan Regresi
Berdasarkan hasil analisis data, maka dapat disimpulkan Perlakuan IMT
didapatkan nilai Mean = 21.72, SD = 3.12, Variance = 9.78, range = 11.24, Nilai
minimal = 16.89, Nilai Maksimal = 28.13, Sum = 434.45 Perlakuan Glukosa
Darah didapatkan nilai Mean = 198.30, SD = 56.13, Variance = 3151.37, range =
177.00, Nilai minimal = 105.00, Nilai Maksimal = 282.00, Sum = 3966.00. Data
perlakuan Indeks Massa Tubuh dengan Glukosa Darah pada Club Senam Lansia
di Kabupaten Gowa nilai Asymp = 0.973 (p > 0,05), maka hal ini menunjukkan
bahwa data ini berdistribusi normal. Data perlakuan Indeks Massa Tubuh dengan
Glukosa Darah pada Club Senam Lansia di Kabupaten Gowa nilai Asymp = 0.480
(p > 0,05), maka hal ini menunjukkan bahwa data ini berdistribusi normal. Dari
analisis data dapat disimpulkan bahwa ada Hubungan Indeks Massa Tubuh
dengan Glukosa Darah pada Club Senam Lansia di Kabupaten Gowa Data
dinyatakan signifikan dengan nilai p = 0.008, dimana nilai p<0.05
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I. PENDAHULUAN
Olahraga merupakan kegiatan aktivitas fisik yang sangat penting bagi
setiap manusia. Dengan melakukan olahraga yang teratur, maka pengaruh
olahraga bagi tubuh sangat berperan penting. Olahraga adalah serangkaian
gerak raga yang teratur dan terencana yang dapat meningkatkan kemampuan
gerak yang berarti mempertahankan hidup dan meningkatkan kualitas hidup
(Griwijoyo dan Sidik, 2012).
Olahraga terbagi dalam berbagai jenis, baik olahraga dengan gerakan-
gerakan yang bersifat konstan seperti berjalan, joging, marathon dan
bersepeda atau juga pada olahraga yang melibatkan gerakan-gerakan yang
explosif seperti menendang bola atau gerakan smash dalam olahraga tenis
atau bulutangkis.
Aktivitas berjalan merupakan aktivitas yang populer dikalangan orang
dewasa. Aktivitas berjalan selain mudah untuk dilakukan juga tidak
membutuhkan biaya besar. Aktivitas berjalan merupakan olahraga rekreasi
yang dapat meningkatkan kebugaran karena bersifat olahraga aerobik dan
dapat dikategorikan sebagai olahraga apabila dilakukan secara berkelanjutan
selama minimal 30 menit (Hasibuan, 2010).
Aktivitas berjalan juga merupakan olahraga kesehatan. Menurut
(Griwijoyo dan Sidik, 2012) konsep kesehatan olahraga kesehatan: padat
gerak, bebas stres, singkat (cukup 10 – 30 menit tanpa henti), adekuat,
massal, mudah, murah, meriah, dan fisiologis (bermanfaat dan aman).
Menurut penelitian yang dilakukan (Puji dkk, 2007) terdapat pengaruh
senam aerobik terhadap penurunan kadar glukosa darah pada pasien diabetes
melitus di Puskesmas Bukateja Purbalingga.
Berjalan merupakan salah satu bentuk olahraga atau latihan dengan cara
yang sangat efektif dan efisien. Manfaatnya sangat besar sekali terutama
bagi kesehatan tubuh. Pada saat berjalan melibatkan gerakan-gerakan yang
bersifat konstan,  sehingga memerlukan energi yang memadai. Energi yang
diperlukan untuk proses fisiologis yang berlangsung dalam sel-sel tubuh.
Metabolisme energi akan berjalan melalui pembakaran simpanan
karbohidrat, dan lemak yang terdapat dalam tubuh untuk menghasilakn
ATP. Proses metabolisme sumber energi akan berjalan dengan kehadiran
oksigen yang diperoleh melalui pernafasan.
II. TINJAUAN PUSTAKA
1. Lanjut Usia (Lansia)
Organisasi kesehatan dunia (WHO) menggolongkan lansia menjadi 4
yaitu: usia pertengahan (middle age) adalah 45 – 59 tahun, lanjut usia
(elderly) adalah 60 – 74 tahun, lanjut usia tua (old) adalah 75 – 90 tahun,
dan usia sangat tua (very old) diatas 90 tahun (Nugroho, W, 2008).
Adapun klasifikasi lansia (R. Siti Maryam, et al, 2008) ada lima
klasifikasi sebagai berikut:
1. Pralansia (prasenilis)
2. Seorang yang berusia antara 45 – 59 tahun
3. Lansia (seorang yang berusia 60 tahun atau lebih)
4. Lansia resiko tinggi, seorang yang berusia 70 tahun atau lebih
dan orang yang berusia 60 tahun atau lebih dengan masalah
kesehatan
5. Lansia potensial dan tidak potensial, lansia yang masih mampu
memerlukan pekerjaan dan kegiatan yang dapat menghasilkan
barang atau jasa, dan yang tidak potensial lansia yang tidak
berdaya mencari nafkah, sehingga hidupnya bergantung pada
bantuan orang lain.
2. Indeks Massa tubuh
Indeks massa tubuh ( IMT ) adalah jumlah berat badan ideal yang
dihitung dari berat dan tinggi seseorang. Tinggi rendahnya nilai IMT
mencerminkan besarnya cadangan energi di dalam tubuh. Cadangan
tersebut berasal dari kelebihan energi yang didapati dari makanan
(Susilowati, 2007).  Adapun kategori indeks massa tubuh dijelaskan
sebagai berikut :
1. Indeks Massa Tubuh Kategori Kurus
Indeks massa tubuh dikategorikan kurus jika pembagian
berat per kuadrat tingginya kurang dari 18.5 kg/m2. Penyebabnya
rata-rata dikarenakan konsumsi energi lebih rendah dari
kebutuhan yang mengakibatkan sebagian cadangan energi tubuh
dalam bentu lemak akan digunakan. Orang kurus berarti, tidak
memenuhi kalori yang dibutuhkan oleh manusia atau
kemungkinan mengidap penyakit tertentu seperti cacingan,
penyakit aids, atau terlalu banyak mengkonsumsi alcohol atau
obat-obatan terlarang.
2. Indeks Massa Tubuh Kategori Normal
Indeks massa tubuh kategori normal jika pembagian berat
badan per kuadrat tingginya antara 18.5 sampai 23.49 kg/m2.
Kategori ini bisa diwujudkan dengan mengkonsumsi energi sesuai
dengan jumlah yang dibutuhkan tubuh. Sehingga tidak terjadi
penimbunan energi dalam bentuk lemak, maupun penggunaan
lemak sebagai sumber energi.
3. Indeks Massa Tubuh Kategori Berlebihan ( kegemukan )
Menurut Direktorat Gizi Masyarakat RI tahun 2002, kegemukan
atau obesitas digolongkan menjadi dua kategori yaitu :
a. Kelebihan berat badan tingkat ringan
b. Kelebihan berat badan tingkat berat
3. Glukosa darah
Glukosa adalah karbohidrat terpenting bagi tubuh karena glukosa
bertindak sebagai bahan bakar metabolik utama. Glukosa juga
berfungsi sebagai prekursor untuk sintesis karbohidrat lain, misalnya
glikogen, galaktosa, ribosa, dan deoksiribosa. Glukosa merupakan
produk akhir terbanyak dari metabolisme karbohidrat. Sebagian besar
karbohidrat diabsorpsi ke dalam darah dalam bentuk glukosa,
sedangkan monosakarida lain seperti fruktosa dan galaktosa akan
diubah menjadi glukosa di dalam hati. Karena itu, glukosa merupakan
monosakarida terbanyak di dalam darah (Murray, Granner, dan
Rodwell, 2009). Selain berasal dari makanan, glukosa dalam darah
juga berasal dari proses glukoneogenesis dan glikogenolisis
(Kronenberg dkk, 2008).
III. METODE PENELITIAN
Jenis penelitian ini adalah deskriptif koresional, penelitian ini
diarahkan untuk menjelaskan hubungan antara dua variabel yaitu variabel
bebas dan variabel terikat. Data angka yang diperoleh dari penelitian
dihitung dengan rumus korelasi. Waktu pelaksanaan penelitian ini pada
bulan April 2018. Lokasi peneliti melaksanakan penelitian ini bertempat
di Puskesmas Pallangga Kabupaten Gowa.
Variabel Independent (bebas) dan dariabel dependent (terikat) pada
penelitian ini antara lain : Indeks Massa Tubuh (x) sebagai variabel bebas
dan Glukosa darah (y) sebagai variabel terikat.
Pengumpulan data yang digunakan pada penelitian ini ada dua
jenis data yang diambil yaitu data primer dan data sekunder.
Data primer diperoleh dari sampel berupa data identitas subjek
data. Data yang diperoleh dati tes – tes yang dilakukan dalam penelitian
yaitu berat badan, tinggi badan, kadar gula darah.
Data sekunder adalah data yang diperoleh dari gambaran umum
tentang club senam lansia di Kabupaten Gowa.
Teknik analisis data yang digunakan antara lain:   analisis korelasi
data berat badan, tinggi badan dan kadar gula darah relative disajikan
dalam bentuk rata – rata, nilai minimal dan nilai maksimal. Selain itu
variabel IMT dan Kadar gula darah dideskripsikan dengan menggunakan
distribusi frekuensi.
Penelitian ini mencari apakah ada hubungan antara IMT dengan
kadar gula  darah pada club senam lansia di Kabupaten Gowa, analisis
yang digunakan dengan memakai rumus korelasi.dalam penelitian ini data
diolah menggunakan SPSS 16 dengan uji pearson correlation. Korelasi
adalah suatu ukuran hubungan linier antara variabel dengan melihat
apakah terdapat hubungan lndeks Massa Tubuh dengan kadar glukosa
darah. Adapun rumus korelasi sebagai barikut:
r_xy = (∑xy)/√((∑x^2 )(∑y^2 ) )
Keterangan:
r_xy = Koefisiensi korelasi antara variabel X dan variabel Y: dua
variabel yang dikorelasikan
( x=X-M ) dan ( y= Y-M)
∑xy = Jumlah perkalian x dengan y x^2 = Kuadrat dari x
(deviasi x)
y^2 = Kuadrat dari y (deviasi y)
IV. HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN
1. Hasil Pengujian Analisis Korelasi
Uji hipotes Hubungan Indeks Massa Tubuh terhadap Gula Darah
Pada Club Senam Lansia di Kabupaten Gowa
Tabel IV-3.Analisis korelasi Hubungan Indeks Massa Tubuh terhadap Gula




20 0.572 0.008 Signifikan
Tabel di atas menunjukkan bahwa dari 20 orang Club Senam
Lansia nilai pearson correlation yang didapatkan 0.572 dengan nilai P
0.008 (P<0.05). dengan demikian ada hubungan yang signifikan antara
Hubungan Indeks Massa Tubuh terhadap Gula Darah Pada Club Senam
Lansia di Kabupaten Gowa.
2. Hasil Pengujian Regresi
Uji Regresi Hubungan Indeks Massa Tubuh terhadap Gula Darah
Pada Club Senam Lansia di Kabupaten Gowa.
Tabel IV-5.Analisis korelasi Pengaruh Indeks Massa Tubuh terhadap Gula






B Std. Error Beta
1 (Constant) -24.573 76.133 -.323 .751
IMT 10.260 3.471 .572 2.956 .008
a. Dependent Variable: Gula Darah
Dari Output SPSS di atas, Konstanta dan Koefisien persamaan regresi linear
diperoleh dari kolom B, sehingga persamaan regresi Y = -24.57+ 10.26X. dari
hasil analisis diperoleh thit = 2.95 dan p-value = 0,008/2 = 0,004/< 0,05 atau Ho
ditolak. Denagan demikian, kita dapat menyimpulkan bahwa Hi di terimah.“ ada
Hubungan yang signifikan Indeks Massa Tubuh terhadap Gula Darah Pada Club
Senam Lansia di Kabupaten Gowa.
3. Pembahasan
Hasil-hasil análisis korelasi antara ke dua varia bel bebas terhadap variabel
terikat dalam pengujian hipótesis perlu dikaji lebih lanjut dengan memberikan
interpretasi keterkaitan antara hasil analisis yang dicapai dengan teori-teori yang
mendasari penelitian ini. Penjelasan ini diperlukan agar dapat diketahui
kesesuaian teori-teori yang dikemukakan dengan hasil penelitian yang diperoleh.
Adapun penjelasan untuk memberikan kejelasan keterkaitan variabel-
variabel bebas terhadap variabel terikat adalah Ada Hubungan Indeks Massa
Tubuh terhadap Gula Darah Pada Club Senam Lansia di Kabupaten Gowa.
Hal ini dapat dilihat  dari hasil penelitian ini di mana ada signifikan antara
Indeks Massa Tubuh terhadap Gula Darah Pada Club Senam Lansia di Kabupaten
Gowa. dengan Gula darah dengan nilai determinasi (R Square) = 0.751 atau
korelasi sebesar 99% Sementara 1% disebabkan oleh faktor-faktor lain. Dengan
demikian jika seseorang memiliki IMT  yanga baik maka akan juga memiliki Gula
darah yang baik pula.
V. KESIMPULAN DAN SARAN
A. Kesimpulan
Berdasarkan hasil analisis data dan uraian pembahasan yang telah
dikemukakan maka dapat disimpulkan sebagai berikut:
Ada hubungan yang signifikan antara  antara Indeks Massa Tubuh
terhadap Gula Darah Pada Club Senam Lansia di Kabupaten Gowa
dengan melihat hasil yang telah di hasilkan pada pembahasan adapun
hasilnya sebagai berikut:
Hal ini dapat dilihat  dari hasil penelitian ini di mana ada signifikan
antara Indeks Massa Tubuh terhadap Gula Darah Pada Club Senam
Lansia di Kabupaten Gowa. dengan Gula darah dengan nilai determinasi
(R Square) = 0.751 atau korelasi sebesar 99% Sementara 1% disebabkan
oleh faktor-faktor lain. Dengan demikian jika seseorang memiliki IMT
yanga baik maka akan juga memiliki Gula darah yang baik pula.
B. Saran
Berdasarkan hasil ananlisis data dan kesimpulan, maka dapat
dikemukakan saran-saran sebagai berikut:
1. Bagi yang ingin memiliki Gula dara yang baik maka harus menjaga
IMT yang baik  dengan menjaga pola makan untuk selalu bugar
dan menghindari hal-hal yang dapat menyebabkan daya tahan
tubuh menjadi rendah seperti begadang.
2. Bagi siapa saja yang berminat melakukan penelitian lebih lanjut,
disarankan agar melibatkan variabel lain yang relevan dengan
penelitian ini agar hasil penelitian ini dapat dikembangkan untuk
memperkaya khasanah ilmu keolahragaan dalam upaya
memperbaiki Gula Darah tubuh.
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